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Die Ausl凸sungdes gegen Staphylococcus pyogenes aureus 







In den Unterlappen der I. Lunge normalen Meerschweinchens mit einem Karp巴rgewicht
von ca. 300 g haben wir im ganzen 2,0 ccm d<"s TuberkelbazillerトKoktigens1>eingespritzt; u. z. 
t'iglich einmal je 0,5 ccm fonwahrend fi1・4’Tage.
Nach Abschluss <ier Vorbehandlung haben wir di巴Presssaftedes betre自でndenLungenlappens. 
an den Titer des gegen Staphylococcus pyog巴nesaureus gerichteten Opsonins hin geprfift und 
die in Abbildung 1 angegebenen Ergebnisse erhalten・
Abbildung 1. 
Die <lurch die direkte intrapulmonale Einspritzung des TB-Koktigens in loco erzeugten 
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，ー Z九hider nach Ahschluss <ler Vorbehandlung der 
Lungenlappen abgelaufenen Stun<len. 
1) Bezogen vom Torikata-Institut fir Immunitatsforschur】gin Osaka, ist mehrwertig, wie uberhaup・
ale Koktigenarten. 
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Ergebnisse. 
1. Durch <lie intr凡pulmonaleInjektion von TB-Koktigen lies sich :web ein heterologes 
Opsonin (bei unserem Versuche Antista判iylokokkenopsonin)in loco erzeugen. 
2. Dabei konnte <lie maximale Opsoninerhohung nach 48 Stunrlen nach Abschluss rler 
Vorbehandlung festgestellt werden und der Index betrug dabei 1,86, inrlem der am korres-
pondierenden, nicht vorbehandelten Lungenlappen ein und desselben lndividuum als 1,0 
gesetzt 1st. 
it. 
Die Erzeugung des gegen T uberkelbazillen gerichteten Opsonins 
in der Lunge <lurch Tuberkelbazi len・Koktigen.
Die Presssafte des Lungengewebs der Meerschweinchen, die ganz gleich wie beim Versuch 
I vorbehandelt worden w:i.ren, fOrderten <lie Phagozytose der beliebig herangezogenen Tuber-
kelbazillen aus einer homologen Kultur so ziemlich deutlich, wie aus Abbildung 2 hervorgeht. 
Abbildung 2. 
Die <lurch die direkte intrapulmonale Einspritzung des TB-KoktigenslJ in loco erzeugten 
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→ Zahl der nach Abschluss der Vorbehandlung <ler 
Lungenlappen abgelaufenen Stunden. 
Dasselbe Praparat wie beim Versuch I (Abb. 1). 
Sie stammten von einer beliebigen homologen Kultur. 
Ergebnisse. 
1. Presssafte derjenigen Lungenlappen, die durch dasselbe TB・Koktigenganz gleich wie 
beim Versuch I vorbehandelt worden waren, fOrderten in vitro die Phagozytose der Tuber-
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kelbazillen aus einem beliebigen Stamm; u. z. in einem betriichtlich grosseren Masse als die der 
korrespondierenden normalen Lungenlapp巴n.
2. Der Opsoninindex wurde nach 48 Stunden nach Abschluss der Vorbehandlung maximal 
erzeugt, wie dies auch ・betreffend das heterologe Opsonin (Versuch J)' der Fall war, und betrug 
2,15, also doppelt so grosser als beim korrespondierendヒnn01'malen Lungenlappen. 
3. Durch die clirekte intrnpulmonale Einspritznng von TB-Koktigen liessen sich an 
demselben Ort und Stelle gleichzeitig Opsonine neubilden, d . h, das homologe sowie ein beliebiges 
beterologes,-bei unserem Versuche ein gegen Staphylococcns pyogenes au閃us再erichtetes.
4. Dabei war der maximale Index des homologen Opsorrins ein &r6sserer als der des 
heterologen; u. z. bei unseren Versuchen im Verhiiltnisse von 2,15: 1,86=116: 100. 
II. 
Ueher die Menge des TB-Koktigens fur die Auslosung der 
maximalen antituberkulosen Opsoninmenge in der Lunge. 
Diesbezi.iglich gehen die Versuchsergebnisse aus Abbilciung 3 hervor. 
Abbildung 3. 
Bestimmung der optimalen TB-Koktigenmenge zur AusHi旨ungdes maximalen 
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→ Dosis des TB・Koktigens (ccm). 
Ergebnis. 
1. Die optimale TB-Kokligenmenge zur Erzeugung der grδssten Opsoninmenge gegen 
Tuberkelbazillen erwies sich als 2,0 ccm und dabei betrug der Index 2,15. 
2・Einegrossere oder kleinere Koktigendosis als 2,0 ccm erzeugte zwar das spezifische 
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Opsonin i.iber die Norm, jedoch mit einem entschieclen kleineren Index als 2,15, der ja durcb 
2,0 ccm Koktig巴nausgelost worden ist. 
IV. 
Vergleich von verschiedenen immunogenen Praparaten betreffend 
Tuberkelbazillen fi.ir die Auslるsung der 
Opsoninmenge in der Lunge. 
grossten 
AO 
¥Vir hal>en von Tuberkelbazillen hergestellte, kaufliche Lagerpraparate, wie TB-Koktigen, 
uncl Alt Tuberkulin vonλ.＇1,ch, herangezogen uncl ihre immunisierenden Erfolge an 
Maximalindices des antituberkul6sen Opsonins, die sie noch zu erzeugen vermochten, zu 
beurteilen versucht. 
Dabei haben wir c:lie Testclosen von LO ccm an bis auf 4,0 ccm stufenweise variert. Die 
Presssafte der Lungen wurc:len, wie beim Versuch I (Abb. 1) erwahnt, exakt nach 48 Stunden 
nach Abschluss der intrapulmunalen Vorl:〕ehandlunghergestellt. Die V巴rsuchsergebnissegehen 
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Abbildung 4. 
Vergleich von verschiedenen Tuberkelbazillenpriiparaten in ihrem 
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l=Erfolg vom TB-Koktigen. 
II=Do. vom eine halbe Stunde 
Jang bei 100。cerhitztenlJ AO. 
III=Do. vom 20 :¥Tinuten Jang bei 
I 00°C erhitzten lJAlttuberkulin 
von ICoch. 
IV=Dιvom originalen AO. 
V =Do. vom ongmalen Alttuber-
kulin von Koch. 
→ Te,trlosi' der Priiparate in ccm. 
*Dal国ij,t der Index der korrespondierenden, nicht vorbehandelten Lunge ein und desselben 
Meer;,chweinchens als 1,0 gesetzt. 
Ergebnis. 
Alle zur Pri.ifung herangezogenen Tuberkelbazillenpraparate ergnben in der Dosis von 
1) Derartige Abkochung ist von uns, vgl. R.ηrikata, Die Impedinerscheinung.Jena 1930, S. 755 u. 841. 
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2,0 ccm i be凶nstimmenddie grossten Opsoninmengen (Maximalindices). 
2. Die immunisatorischen Erfolge (die E悶 ugungder grossten Opsoninmengen) beim 
Kok tiger】， AOund Alttuberkulin verhielten sich zahlenmassig zu einander wie 2,15 : 1,37: 1,29= 
100: 63: 60. 
3. Die Opsoninauslosung beim AO und Alttuberkulin wurde erhoht, sobald sie Iaut der 
Impedinlehre von 1'or仏αtαeinebestimmte Zeit Jang bei 100°C erbitzt worden waren. 
Zunahme der Erfolge (d. h. die der Opsoninmengen) betrug namlich 
1,29: 1,37=100: 106 beim Alttuberkulin unrl 






Vergleich von BCG mit dem TB-Koktigen in ihrem Erfolge, 
das homologe Opsonin in der Lunge zu erzeugen. 
BCG wurrlen in neutraler Bouillon, vermischt mil Glycerin zu 5 Proz., einen Monat Jang 
gezi.ichtet. Die Kultur wurde dann <lurch eine Tonkerze getrieben. D且sso erhaltene BCG-
Nativ自ltratwurde des weiteren eine halbe Stunde Jang bei 100。C erhitZt und als <las BCG-
Die Ergebnisse der Versuche gehen aus Abbildung 5 Kok to自Itratzur Pri.ifung herangezogen. 
he1vor. 
Abbildung 5. 
Vergleich vom BCG-Filtrat mit dem TB-Koktigen in der Menge des 
intrapulmonal erzeugten homologen Opsonins. 
l=Erfolg beim originalen TB-Koktigen. 
II= Do. beim des weiteren noch eine halbe 
Stunde Jang bei 100。cerhitzten TB・
Kokhgen. 
Ill=Do. beim BCG-Koktofiltrat. 
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→ Zahl der nach Abschluss der Vorbehandlung abgelaufenen Stunden. 
Tuherkelbazillen gerichteten Opsonins 
Ergebnis. 
Der Inrlex des in der Lunge erzeugten, gegen 1. 
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betrug 2,21 beim TB-Koktigen und 1,.54 beim BCG-Nativfiltrat. Der Erfolg von Koktigen 
verhielt sich somit zu dem von BCG-Nativfiltrat wie 100 : 70. 
2) lntOlge der weiteren halbstiindigen Erhitzung des originalen TB-Koktigens bei 100°C 
wurde der immunisatorische Erfolg im Verhaltnisse von 2,21: l,77=100: 80 verkleinertn, wahrend 
sich im Gegenteil der Opsoninindex beim BCG-Nativ品ltratgegeniiber dem beim BCG-Kokto・
filtrat l,54: 1,71=100: 111, also um 11 Proz. vergr6ssert war. 
VI. 
Vergleich von TB-Koktigen und BCG・－Nativfiltratin der 
praventiven Wirkung gegen die tuberkulose 
Infektion der Lungen. 
Unsere Vorpriifung ergab, dass normale Meerschweinchen mit einem Korpergewicht von 
ca. 300 g infolge der direkten intrapulmonalen Einspri zung von ca. 0,000105 ccm Tuberkel-
, bazillen (Typus humanuo) binnen 2 Wochen sicher zu Grunde gehen und dabei die beiden 
Lungen, sowie die Lymphdriisen am Lungenhilus deutlich tuberkul6s infiziert werden. 
Dann haben wir ca. 300 g wiegende normale mannliche町'leerscbweinchen einerseits mittels 
des TB・Koktigens, andererseit mittels des BCB-Nativfiltrates intrap口lmonalgenau gleich so 
immunisiert, wie beim Versuche V beschrieben. 
Nach 48 Stunden nach Abschluss der praventiven Vorb巴handlung haben ¥'ir ca. 
0,000105 ccm vorerwahnter Tuberkelbazillen im Jebenden Zustande in den betreffenden Unter-
lappen eingespritzt. Die Ergebnisse der Versuche diirften aus Tabelle I und Abbildung 6 
hervorgehen. 
Tabelle I. 
Das auf 100 g des Korpergewichts reduz町teGewicht der Organe (Grad der 
entziindlichen Prozesse (Mittelwerte von je 3 Tieren). 
~~Art d町 Organe Der Unterlappen Milz 
Art des '-'-
Immunog声ns ~ 
der I. LungelJ [ der r. Lunge2> 
gewonnen % gewonnen % 
gewonnen 
TB-Koktigen 0,61 JOO 0,44 
BCC-Nativfilt凶 1 0,90 146 0,49 115 0,54 
1) Die infizierte Seite. 




1) Dies isl selbstve"tandl凶 derBewei£ dafilr, dass das TB-Koktigen wirkl凶 imfedi1ゲM ist und 
daher seine Antigenit五t<lurch weitere tiber日日田igeErhitzu暗 (eine halbe Stunde Jang bei 100°C) gew出er-
massen maktiviert wurde. 
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Abbildung 6. 
Die Verschiebung des Ki:irpergewichts der Koktigentiere sowie der ECG-Tie問
(Mittelwerte von je 3 Tieren). 
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Il=BCG・Tiere.
Imm.= Abschluss der immunisatorischen Vorbehandlung. 
lnf.=.lntrapulmonale Einspritzu暗 vonca. 0,000105 ccm lebender Tuberkell臨 ilen(Typus 
humanns) filr die lnfel《tior】
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I. Kontrolltiere ohne Immunisierung, 3 an Zahl, starben infolge der intrapu1monalen 
Einspritzung von lebenden Tuberkelbazillen (ca. 0,000105 ccm als Erreger) durchschnittlich 
nach 15 Tagen an Lungentuberkulose und verloren dabei dm℃hschnittlich 57 g an KδI pergewicht 
vor dem Tode. 
vorbehandelt 
Demgegeniiber blieben die Meerschweinchen, die vor 48 Stunden vor der experimentellen 
tuberkulosen Infektion mittels des TB-・Koktigens resp. des BCG-Nativfiltrates 
worden waren, unter sonst gleichen Bedingungen iiber 33 Tage Jang am Leben und zeigten 
sogar eine ansehnliche Korpergewichtszunabme, wie dies in Abbildung 6 kurvenmassig veran-
schaulicht ist. 
2. Die vorerwahnte durchschnittliche Zunahme des Korpergewichts bei Koktigen-Tieren 
verhielt sich zu der bei BCG『Tierenwie 48: 23=100: 47, also bei den ersteren doppelt so 
groser als bei rlen letzt巴ren.
3. Die tuberkulosen Veranrlerungen an Lungen waren makroskopisch wie auch mikro-
skopisch deutlich grossere bei den BCG-Tieren als bei den Koktigen-Tieren (vgl. die Tafel行guren).
4. Die auf 100 g des Korpergewichts bei der Entnahmezeit reduzierten Organgewichte, die 
ja mit dem Grade der in den Organen vor sich gegangenen entziindlichen Prozesse Hand in 
Hand gehen, verhielten sich bei den Koktigerト undBCG-Tieren zu einander, wie 
100 : 146 betre仔endden linken Lungenlapp巴nund 
100: 136 betreffend die Milz. 
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Die tuberkul6s-entziindlichen Prozesse gingen also bei den BCG-Tieren in einem um 36-
46 Proz. grδsseren Masse vor sich als bei den KoktigerトTieren.
Diskussion. 
Niemand wird zugeben, dass exquisit die Iinke bzw. die rechte Lnnge oder sogar dasjenige 
Ort und Stelle der Lungen, wo der tuberku!Ose Primaraffekt bei Menschen zu sitzen pflegt, durch 
subkutane Injektion irgend einer immunogenen Substanz oder <lurch die orale Verabreichung 
von ECG gegen Tuberkulose gesch也tztwerden kann. Fur die川αximαleortliche lmm'Unisierung 
11mss ein Imm’Uうiogen'Uηbedingt in loco gegeben U'erden, 
Die per Os gegebenen BCG-Erreger mδgen wohl den Darmtraktus in erster Linie irnmu-
nisieren, aber keinesweges die Lungengewebe selbst auf ausgewahlte Weise. 
Wenn die tuberkul6se Infektion der Menschen ihren Anfang vorn Primara民ktder Lunge 
nimmt, so hat man natiirlich darnach zu trachten, vor allem die bestimmte Stelle des Prim主r-
affektes oder wenigstens die beiden Lungen in erster Linie zu imrnunisieren, vorausgesetzt, <las 
man i"Iberhaupt spezifisch immunisatorisch zum Ziele gelangen wil. 
l¥un glauben wir gezeigt zu hahen, <lass die l¥Ieerschweinchen intrapulmonale Einspritzungen 
des TB-Koktigens sowie BCG『＇.＼＇ativfiltratesganz gut vertragen und dabei in loco (bei unserem 
V巴rsucheim linken Unterlappen), wo die lmmunogεne もor48 Stunden einverleibt worden 
war・en,in einem ansehnlichen Masse die spezifische Immunitat gegen Tuberkelbazillen erworben 
haben. 
Dahei stelte es sich auch hernus, dass der immunisatorische Erfolg des TB-Koktigens ein 
betrachtlich grosserer ist a!s der des BCG-Nativ自］tr乱tes.
Es ist wohl v巴rstandlich,dass Aufschwemmungen von Tuberkelbazillen, wie AO, BCG und 
dgl. zum Zwecke der iQtrapulmonalen Einverleit】ungweniger geeignet sind, als die von Erregern 
vollig befreiten 16slichen Immunogene, wie z. B. das TB”Koktigen. 
Auch ist unleugbar, dass jeder lmpfstoff vom Impedin befreit sein muss.1> Dass das von 
BCG hergestelltes Kokligen ceteris paribus eine grδssere immuni:>atorische ¥Virkung an den Tag 
bringt als BCG selbst, ist schon vielfad】 nachgewiesenworden目的問。， Kan側 mi, Okwn’ura 
u.a. m.). 
Zusammenfassung. 
1) Das TB-Koktigen ( Torikata) erzeugte, intrapulmonal eingespritzt bei norma!en Meersclト
weinchen in der Gesamtdosis von 2,0 ccm (Laglich je 0,5 ccm 4 Tage Jang einverleibt), nach 
4内Stundennach Abschluss der Vorbehand!ung einen Maximalindex von 2,15'' des homologen 
Opsonins in loco, d. h. im linken Unterlappen, wo die Einspritzung des Imrnunogens 
geschehen war. 
1）刀n"kata，λ＇.， Die Impedinerscheinung. Jena 1930. 
2) Mittelwert von 3 Tieren, ＂叶＞eider Index im r. Unterlappen ein und desselben Meerschweins als 
1,0 ge,ctct iot. 
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2) Dabei war das Opsonin nicht nur gegen Tuberkelbazillen alcin, sondem auch gegen 
einen beliebig herar>gezogenen het巴rolo宮enErreger (z. B. Stapholococcus pyogenes aureus bei 
unserem Versucbe) erbδht worden, jedoch gegenliber dern homologen mit einem kleineren 
Maximalindex (1,86). 
3) Koktigenen, sogut wie alien immunogenen Substanzen, h;H man also die ¥Virkung zu 
vindizieren, in ein und demselben Gewebe gleichzeitig Antikorper (Opsonine) homologer und 
heterologer Natur auszulCisen , und zwar mit einem gr6ssere11 Maximalindex fir den gleich-
namigen Erreger als fir irgencl einen ungleichnamigen. 
4) Dei・Ncu-i川αlinde.r des αntit-ube1・kul0sen Opsonins, den jedes 世on Tuberkelbazi!{cn 
/iergestelte Inwwnogen noch zu erzeugen 1:ermochte, betr11g 2,15 (100) beim TB-Koktigen, 
1,54 (70) beiin BCG-Niαtiv_戸ltrat,1,87 ( 63) beim Aοwul 1,29 (60) beim Kochschen 
Alttuberkulin. 
5) Was die Praparate ausser dem Koktigen anbet1ifft, so wurden di巴 vonih nen erzeugten 
Maximalindices gewissermassen vergrossert, sobald sie laut der Impedinld】refir eine bestimmte 
Zeil Jang bei 100°C erhitzt worden waren. Der Maximalindex stieg dann auf 1,71 beim BCG-
Kok to自ltrat,1,49 bei erhitztem AO und 1,37 beim erhitzten Alttuberkulin an. 
Was das eigentliche TB-Koktigen anbetrifft, so setzte seine weitere Erhitzung, die bei 100。c
eine halbe Stunde dauerte, den Opsoninindex von 2,21 auf 1,77 herab. 
Die obige Nebeneinanderstellung der Tatbest五ndei berzeugt uns, class <las T B-Kοktigen 
wirklich impedinfrei ist, wahrend die iihrigen Praparate mit elem lmpedin beh乱ftetsind und 
daher ihre immunisatorische Wirkung gewissermassen paralysiert ist. 
Die vo1計 wiihntenimpedin/1αltigen PrapαTαte m誌が’endαher i1or dem Gebrmwh .gelio1匂
erhitzt-oder irgend wie 1'0川 I1，ザ》e<linbefreit 包喧珂・den,u官nn1’ir muglicli凶tlwchu・ertige und 
世ngずtigeあηmww夕enez“gebrαuchen t汚17ミ（Uc!ttetsinイ1
6) ~円rmale Meerschweinchen gingen infolge der Einspritzung von ca. 0,000105 ccm lehender 
Tuberkelbazilien in den 1. Lungenlapp叩 durchschnittlichnach 15 Tagen und mit einer九bnahme
des Korpergewichts von ca. 57 g an Lungentuberkulos~ zu Grumie. 
Dagegen blieben die Koktigentiere sowie die BCG-Tiere iiber 33 Tagen am Leben, und 
ZIV礼rmit einerχnnahme des Klirpergewichts von 48 g bei der Koktigen- und 23 g bei cler 
BCG-Immunisierung. 
Auch war der Grad <ler tuberkulosen lnfektion ein betrad】tlichkleinerer bei den Koktigerト
tieren als bei den ancleren {T乱belleI, sowie T>lfelahbildungen). 
7) Da der Maximalindex d巴rOpsonine, den ir伊ndein immunogenes Priiparat noch zu 
erzeugen vermochte, mit seinem immunis-itorischen Erfolge Hand in Hand geht, so A白rfenwi r 
u『
r鎚p.pr託ventivenErfolges vom T B-Koktig巴n,BCG-Nativ自ltrat,AO uncl .-¥lttuberkulin wie 100: 
70 : 63: 60 vorstellen. 
8) Zur immunisatorischen Bekamprung-der Tuberkulose bei Menschen miissen wir darnach 
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trachten, diejenigen Stellen der Lungen, wo der Primara仔ektbeginnt, oder wenigstens die beiden 
Lungen in erster Linie praventiv vorzubehandeln, wie wir und schon friiher Torikab u. Imamaki 
(1928) sowie Araki (1931) experimentel¥e Belege gegeben haben. 
T afelerkliirung. 
Fig. 1. Befund der Lungen des Meerschweinchens Nr. 22 am 38. Tage nach der Einspritzung ]ebender 
Tuberkelbazillen in den linken Unterlappen, der vor 48 Stunden vorher <lurch das TB-Koktigen 
immunisiert wor<len war. 
Der!. U11t，ιソ，；，ヅムソ2 1,9 g, zeigt 1 kleinfingerspitzengrossen, verkasten Herd und noch ein miliar-
grosses Knotchen, sinkt im ¥Vasser. 
Det !. Oberlappen . 1,0 g, zeigt 2 rebkorngrosse Kn白tchen,sinkt im ¥Vasser. 
Der r. Untirlappcn. 1,7 g, zeigt 2 miliargrosse Knotchen, schwimmt im ¥Vasser. 
Der r. Oberlappen: l,4 g, zeigt 3 miliargrosse Knotchen, schwimmt im Wasser. 
Fig. 2. Befund der Lungen des Meerschweinchens Nr. 29 von densきlbenVersuchsbedingungen wie bei 
N r.22, nur <lass anstatt des TB Koktigens das native Filtrat einer I Monat alten Kultur von 
BCG auf einer neutraler Bouillon, vermengt mit Glycerin zu 5 Proz. zur lmmunisierung verwendet 
worden war. 
Der /. Unterlappeu 3,0 g, ist in einen voluminosen, grauweissen, verkasten Knorren umgewandelt, 
smkt im ¥Vasser. 
Der I.Oberlappen I,3 g, zeigt 8 reiskorngrosse Knoten, sinkt im Wasser. 
Derr. Unt，’rlappen ・ 1,7 g, zeigt 14 rei>korngrosse Knoten mit einer stark hockerigen Oberflache, 
sinkt im Wasser. 
Der r. Oberlappen ・ 1,6 g, zeigt 8 reiskorngrosse, 2 miliargrosse Knoten mit einer hockerigen 。berflache,sinkt im ¥Vasser. 
Fig. 3. Histologisches Bild des I. Unferlappens vom Meerschweinchen Nr. 22. 
Fig. 4. Das gleiche vom Meerschweinchen Nr. 2P. 
A=Alveoler】. B=Bronchiolen. G=Blutgefi五sse. L=Lymphfollikeln. 
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京都帝幽大母基盤事部外科皐敬室（鳥潟教授指導）
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自ニ記、メラレルモ Jヲ計算シグn 而 シテ1個 F白血球ガ5個以上ノ菌0戦ヲt'iPI取シテ居Fレモノ及
ピ白血球ト南関トノ数ガ非常ニ比例ノ ~＇i凡副野＝アルモノ例へパ前十社~！本ノ~£：・松ノ :tm キモノ
ハ共＝除外シタ。
Lオプソェン寸係数ハ無免疫的Hli底世iw - 1イ佐（右！日ii＇＂~~）ノ喰前二［－ Jk＇）（ ヲ ），~中
タノデアル。
績成験宅島J!I. 
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1018 日 ー本外科受函第 16 巻官事 6 貌
所見及ビ考察
以卜．ノ質店合成結＝依リ次ノ：事項ヲ認識スルコトガ川＊＇レ。










2) 品，＇it亥liしコクチゲン＇ l』Ii寅！：＇［ I可ii:M=H-UL-品所性非特殊性 Lオプソ＝ン1 ハ注射後241寺間
目ニi不生セラレ， 48時間1ニ応大ナルf1'lヲ示ス。




本研究ノ ；第1報ニ於テ，品，＇d：亙 ff九コクチゲン寸ヲ栴棋左目iii下~賀町内 ＝注射シ，蛍該岡i葉rp ニ
産生セル抗黄色（1\i 1i'J)IJ~球菌非特殊性Lオプソ＝ン1 ノ時間的推移ヲ検夜、シ，抗原量 2.0沌ナfレ場
合ハfilip_g世完f後48時間ニ於テ， 1,i大ノin'lヲ示スコトヲ説明シi＇.｝タ。
イヰ w.背＝於テハi{D 干1~ ニ於ケ Jレト同級ナ免疫的同I庖世.＝fkツテ，肋JW’｜生＝特殊性抗憾CM：結
核［-ijLオプソ ＝ン寸）ノ i＇下生アルカ 否カ及ピソノl.'ff/1的推移ヲ研究セント スルモノデアル。
賓験方法
l'lHli:300 lL IA］外ノ他市k.UI：汗fj'l；~ノ H洋（谷 i作 3.17宛）ヲJI)ヒ， ソノ作々ェ 1C節Ii下~寛質内＝，
第 1報＝於ケルト会ク同級ナ方法ヲl・1ツテ品目板蕗iLコクチゲン可ノ2.0~ ヲ it:射 シ， 此ノ古Ii底世
後各群夫々24時！Jn,48時間， 72時間， 96時間， 120時間， 1.ti時間及ビ168時間1＝屠殺シテ．ソ












等トナシ， 0.8ri0，ノi"t静水ヲJ.j、ツテ2岡洗i峰、シ. o. ：） ~；；ィi決般力no.8.'i '<fζ臨水ヲ加へテ埴I ノ漉！克
＝稀搾シLオフ“ソニン1検f＝供シタn











於テへ菌髄ガ町JI庶ニ白血球「I·• ニ包喰サレタルモノ，白血球ノ也枚ニ拡シテ包喰ノ JIたll[j カナル
モノ及ビ商問ノ ~1と分J;J、上ガ白血球開内＝描取サレタルモノ ノミヲ計算シ， I 個ノ r'-l踊1球ガ 4個














































































































































免疫l乙ヲ Olli臓賀'tT内＝注射ス yレコト＝依ツテ，；~r~該防Id~ 『11 ニ特殊性抗措（Lオプソ＝ン寸）
ノ高生ヲ認メタ。
1) 
此ノ品川性特殊性：Lオプゾニン寸 1｛＇［~ハ自Ii底世完了後24日寺同日＝著明（ 1.46）トナリ， 48時2) 
間ll ニ於テ11~＊ナル1fl'{l:l.lfl1ヲ示シタ。
特殊性Lオプソニン i及ビゴド特殊性 Lオフソニン寸ハ同時ニ同所＝於テ並行的＝町一生サレ3) 
yレモノデアノレp 此｜際Ii立大作＇［－：： 1：：ハ非特殊f:Lオプソニン寸係数デハ1.86，特殊性Lオプソニン寸係























1) 結按直しコクチゲシ寸 第 1報，第2報ニ於ケルト同ーデアル。
2）肺塵出；夜此ノ調製方法ハ第1報ニ於ケyレト全ク同様デアル。





















L コ タチゲ巾雫長1 喰｜菌｜子 1~オプソーン寸七l:(c.c.) ン1係数1)
メ：CJ 5.3 6.0 11.3 1.58 
右元） 3.5 3.7 7.'2 1.00 
:!.I { 
1£ 8.0 17.2 2.15 
右 3.7 4.:; 8.0 1.00 
1£ 5.3 日2 1 l.G 1.86 
？主f 3.0 3.2 日2 1.00 
tr. 4.5 什c.:J 9.8 1.41 





































I 0 2.0 .1.0 4.0 
→ T.R. Lコタチゲン守万l説；（c・c.)
論
1) lcf ~lliljn局長下 ~1翌日内ェ仙h1'J-i」 コクチグン寸ノ 1.0距， ~.O:l"{. 3.0詫， 4.0括ノ各北ヲitMス
ルトキハ，何レノ：i：：ヲ注射シタル場合ニモ首訪問j~rf1 ニ抗結核菌Lオプソエン寸ノ産生ヲ認メタ。
2) 此 ノ IZi~免疫的前応世完了後制作間目 ニ於テ最大ノ特殊性． 」オフ“ソ 三ン寸ヲ iキ生セシム Iレ
ニ必嬰ナ／レホi'桜WiLコクチがン＇ ）i：・ハゴ01モデアツテ， 2.0詑以下ノ：j::／えピソレ以上／ :1：：デハ去[lツ
テ特殊性Lオプソ←ン寸ノ！’下生カ1店別スルモノデアル。
3) 免疫J乙I・個作l"1I、ノ純釘！ ノ;ff!IUJ係 ＝於テ 1ミ＇－ ) ~｛＇，庇佐川ニ必要ナル好適免疫五n1 ：，：：.，、
限定サレテJi!lレモノデアルカラ，発疫ノ寛｜際ニ；：；tツテハ此ノ免疫伊ょ的原Jilヲ考慮スルヲ要ス1レ
モ ノデアル。此ノ：考慮1IT~ シニ 1 ド、レタ外方的i ノイiff'江市山県自［Jチ足 · ＇＇－ ＇ ＇r ＊ ~~：：・ ＝ヨラズシテ単一m












































































































































































































煮thツペ｜ ｜ ｜ ｜ ｜ 
ン， Iぬ査セノレ｜ ！ ｜ ｜  I喰 l商｜子 IL -in市ド葉l I I ｜ン寸係絞り
(cι）故 I I I I I 
プ・r:' I 3.8 4.2 8.0 1.27 
、 ;li" I 3.0 3.3 6.3 1.00 
左 I 4目5 5.0 9.5 1.37 
右 H’？・M， 3.5 6.7 1.00 
ft 4.0 4.3 再；： 1.33 
1了 3.0 3.3 6.3 1.00 
左 3.7 4.5 8.:l 1.22 
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リモ之ヲ100°cニ20分間煮沸シグモ ノノ方ガ1.29: 1.37=100 : 106ノ比ニ於テヨリ大ナル Lオフω
ソ＝ン寸産生能力ヲ示シタ。
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シ夕。 it.射方法ノ、貨＇~ 1 （校ニ於ケyレトf詮ク同品－デアル。 コノ自Ii庭世完了後24時fjJ,48時間及ピ







rfr•f"]：肉汁 ＝ 1 ヶ月 ll:Jl；~－誌シ，陶土壁ニテi慮過シテ薗部ヲ I~長キ， f'.}. タル i慮液ニ 0.5 ＜·ノ割合ニ石
炭酸ヲ加へ，－（；［；ハソノ鑑三I三浦液トナシ，他ハ100。じニ沸騰シツ、アル束尚州中ニテ30分間煮ー


















経過時間｜肺下葉｜ ｜ ｜ ｜ン守係数3)




fi.7 官、.~ 11.8 1.54 
3.7 4.0 7.7 1.00 
6.0 8.0 14.0 2.21 
3.0 1.00 
fi.2 6.8 12.0 1.91 
3.0 3.:J 6.3 LOO 
第5表 ECG煮泌液2.0c心 7注射セラレタ Pレ肺Ii貨
質内＝産生セルLオプソ＝ン1ノ係数（日頭平均侃）
前庭筑後｜検査セ什 喰 ｜ 菌 ！子｜ぺ7・ソf
経過時間｜肺下葉｜ I I I ；；係·.~l
メゴ’ 4.7 5.2 9.7 1.38 
イi~ ＇ 3.2 4.0 7.2 1.00 
プ。： 5.2 5.8 11.0 1.71 
;(:1 3.0 1.00 
ti: 4.0 5.5 9.5 Uili 
右 2.8 3.3 6.2 1.00 
第4表 BCG生鴻液2.0c. ！＞ヲ注射セラレタル肺1'l
質内＝産生セルLオプソーン lノ係数（3頭司王均値）
前民主世後｜検査セル｜ ｜ ｜ ｜しオ7・;i.:.
同時間｜肺下棄｜喰｜菌 ｜イー ｜ン吋係数I)
メー 『｝ 3.7 4.7 1.28" 
イ.~） 3.0 3.5 6.5 1.00 
tr. 4.3 5.8 10.0 1.54 
;(:1 2.8 3.7 6.5 1.00 
1己 4.0 4.7 8.7 1.37 





第2表煮T.B・Lコタチゲン＇ 2.0 c.c. 7注射セラレ
タル肺資質内＝産生セル特殊性Lオ7・ソー ン＇／係数
(3頭平均依）




48 fl 左I. 右
12 {I* 
4.2 5.0 9.2 1.48 
2.8 3.3 6.2 1.00 
4.2 fl.OJ 9.7 1.77 
2.5 3.0 5.5 1.00 
:u; 5.3 9.2 1.57 








th! ． 1、I bミ、
,// r-.)V ~ 
r1 /・ ， 、． 、
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2) 帥チ BCG ニハf イムペヂン1カ。含イlサレテヰルガ，結核菌Lコクチゲン lニハ共痕~!Aiモ含
有サレテ居ラヌコトガl明白ニ説明サレタ。
3) BCG生滅液ノ免疫主主果ハがi按菌Lコクチゲン1ニ比シ2.21: 1.!l4=100: 69.7 J比デノl、デア
ツタ。 ；！~ ノしイムペヂン1 ヲ fiJ主去P シタモノデサヘモ2.21: 1.77=100・80ノ比デノj、デアツタn
4) BCG ハ元来牛Jf;'!結核菌デアルカラ人~5＇！結段ニ［1~Jツテノ発疫元トシテハソレダケ不利デ
ア 1レ。 II. ツスベテノ生抗／J）~ノ伊1) =-1，； レズlー イムベヂン1ヲ合イjシテ居ルカラ更ニー居不利デアル。
5) 1Jf＇シナカ‘ラ人J¥'1結按T{;fヲ／・H殻材料トシテヰル人（）ノ放力＝比ベノL トBCGノ方ガ優秀デ
アツテ；！｛； ノ·，~1］合ハ BCG f；・lAO 70: 63=100・90ノ比デアツタ。日／JチLコクチゲン1:ECG生滴
液： AOノ放力ノJ：七ハ 100:70: 63デアツタ。
結 論
1) 町Ii資質内＝也蛇＝注射ス Jレコト＝依ツテ抗結按菌 Lオプソニン1 ガ共寅n-内ニ；，.t~Iミサレ
yレ事寅ヲ H~t·t ト偶シ， f千種ノ抗原ガ建成シf＇.｝.ル限リノ最大1｛生程度ェ就テ比較シタルニ BCG生
穂波ヨリモ結核菌Lコクチヂン寸ノ方カ、69.7:100ノJ：七デ抗駅能働ブJ，印チ免疫放県ガ大デアツタ。
21 此際ECG生憾な主ヨリモ 13CG煮鴻i0l主F方ガ1.5-1: 1.71ノ比デ抗原能働力ガたデアツタn
l:Wチ此ノ場合デモ，先人ノ護表ト同級ニ ECGハ！イムペヂン寸ヲ能生スルコトガ立読サレグ。
3) 之＝Ji.シ結核菌Lゴクチグン可ヨリモゾレヲ更＝＝－100。C,30分間煮i91；シタ Jレ煮 Lコクチゲ
ン1ノ方カ12.21:1.77ノ比＝於テ抗原能働力カツj、トナツタ。日[Jチ結校菌Lコクチゲン刀、Lイムペ
ヂン1ノ痕跡ダモ合イIシテ居ラヌコトガ械設サレタ。
4) 第4報ト本似昔トノ研’＇.it$，＇；瓜＝ヨレパ Lコクチゲン＇， BCG生鴻液， AO及ビ奮しツベル
クリン 1ガ外「Hi成シf＇』ル限リノ最大市生特殊しオプソニン寸（印チ抗原能働力＝尭疫主主果）ハ下





















































ニ興フル飼料ヲモ・1とニ保チ f叫ん！~・L ユ ~M· スル日，i]flノ分量ガ時々乍均トナル版＝注意シタ。
費験成績
I. 無慮置海~＝於ケ JI-感染茸験
開重300J［内外ノ他常~€性悔恨ノ q洋（各群 3 li!"j宛）ニ就キF 感染川人）~IJ結核菌if:批液ノ：夫々
濃度ヲ異＝セルモノ 1.0川i!L0.3度目， 0.1主fl'0.06&. 81, 0.何度目， 0.006度目）ヲ0.5姥宛ヲ
左間i下挺寅質内ニ注射シ経過ヲ観察シタyレェ第1表及ビ第2夫＝示サレタ如キ所見ヲ得タ。
第1表無前民主近海狽ノ；1'験記録（第1輩記乃至第9銃）
~IT雲｜日主T ?r0 ! 剖 検 所 見
I I ;l\?"ir.~ I I I I I 吾首守 l I Hi I I I i税 f止｜（瓦）｜数｜ 日1ri ｜肋 膜｜淋巴腺｜肱股 肝 1 脚
0 I I l左下葉1.1瓦， l：葉0.7瓦一般l I I I I I I I =o晴元三色，膝!I気・J,t乏シク7Jc！癒清， -if.，＇；何肥｜肺門部＝小指 l千滑=oI I 
] I 0 I 川 lrn I =o沈ム。 i厚等 7 i！，！，メ｜頭大ノモノ iI＂＇テ紅 14胤 7認メ1四，病第
。｜ ｜ ｜右下薬1.0瓦，上，中葉0.71[.,1 ；~ 0 " ｜似7認ム。 ｜争等ナヤ。 I＂認メズ 0
o I I ｜一般二淡紅色，水＝浮ク。 I I 1-0 i I 
二 1 I Ii己下葉1.0瓦，上薬1.0瓦，暗｜ I.,, I ! I I I I - I 晴門部＝米粒｜ i 1.21[.：晴赤-1 I ｜赤色肝臓様＝シア千粒大ノ｜病襲ヲ認メ夫元至小豆大｜ i病第n1，；メ！色二 テ，
21空I+10 I ~1; I結節1f倒ヲ認ハ 7kー ルム。レ ァ ιメデモノ 311;1,I平滑。｜ズ。 i結節ヲ認メ
日｜ ｜ l右下葉1.0瓦，土葉1.0瓦，病｜ 0 1;. I I I u I I I I 四度軟。 ！ ｜ ｜ズ0-; ｜媛ヲ認メズ。 ｜ 門 I I I E「ー｜｜訴が冠王葉0.71[.，下｜
｜ ｜ ｜禁中央部＝小指頭大ノ結制繭側般壁肋版l｜ ｜ ｜ ｜ ｜肺門部=o2側｜ ｜ ｜ テ乾時嬰性ヲ示ス。 ｜＝肋骨ト卒行｜
3 I 61一10いl主警よ＇！i！：宇E』f





~I I 1リ。雨葉共＝水＝浮ク。 ！ 
；だド葉1.1瓦， J二葉0.7瓦，雨！ I i I I 
4 r~~I +10114 lif！抗~£強制艶位髄l~！i芝生泊。（糊ナシ。［鴇E_g上回~：~－；t~雰·： 1[., 1；~~；~：1l~jjii l・ ナル0 I I ；シ。
5 lo~l -6o I 5 ；待問ヂ；~J競技；高｜ザヲ川町二μ；！？治協同糟
｜五平｜ ' l約七二約鑓十ク水＝浮プ。 ｜。 ｜タシ。 I f 7認ム。 L一一一！…一一一一 一一 • () i括~I 100 21) l宅主誉；；:c~I: ；」F前案！空幾 7 ＇＂也メ II！：~セルモノ｜卒滑。｜雪？ヲ『；3 メ
I I loJl：＝病費豊ナク水＝jl手aプ。 ｜ 。 ｜ 。 ｜ ｜ ｜ 
西尾．紡核感染＝抗スル肺ノi虹接宛疫ノ併究 1031 
7 I 9 Iー110I :io 除問ヂヰ普段九動錘ヲ E泌メ｜昨r~；童相刊。！政ヲ認メI：~：~伊Io I I 品＝欄ナタ水＝浮プ。 1~0 iアリテ硬度軟。l i竺 I/;:.;:./' A 
ーナI0 I I ｜左下葉1.1瓦， J二葉0.8瓦，下｜
I I 1葉ノ、情赤色ニジテ rJ•央部＝｜ I 1 -
8 I ~ I -SOI ~（ i f空行野紘一勺ケ｜病務 7 ~；｛！.、メ l~FJ！－；妥結！12胤｜炉端メ 1~5）弘皇室
｜ ｜ ｜病第ヲク水＝符プ。－ I 。 ｜行1）；リ脱皮硬｜ ｜ 。 ｜ナ手。
路｜ ｜ ｜右下葉1.0瓦， 上葉1.0瓦，雨｜ ｜ν。
（｜ ｜ ｜葉共＝病後ナク水＝浮プ。
一一，oo↓ ¥ ¥ I ' I I ｜左 F葉l.2JL, I：葉0!l:IL，附｜ ｜一一一一一一「一一寸一一一一下一一一一
五－I I 1赤色ナル外結節等ナ L。水｜ 号 1附門部＝小豆｜ ｜ ！ 
9回同一1回Irn I＂＂浮ブ。 l勺努ヲ行忽メ｜大ノモノ i1w1I平滑。｜号鎚ヲ認メ I~~瓦，号鐙I 日lI ｜右下棄0.8瓦， J一宇




町扇｜蝉l生｜ 剤 検 月i
供｜染｜掛＇r-"l存」←一一一一一一一一一一一一:1:ln>1長｜ 肺 ｜肋股｜淋巴腺｜腹川肝｜牌
~「 ル宮市日正王棄~r~i1~ 1癒着内命令ナIrr~：~二7河可孟－；；f;;g; 11！~諮
山 ι I 110 I 30右下葉0.8瓦，中上棄の瓦， I, I F しご ｜ι7 I'.; I~ 
つ人五｜ ［ 扇町共＝病重量ナタ水：j字プ。1シ。 ！ナシ。 i節ナ：：J＂。 ！ナ
てO括｜ ｜ ｜左肺下棄0.7.JL，上葉0.Gii:;I病縫いメ！日刊；セルモノ｜ i峨ヲ認メIL2瓦，糟
1 lnnlー 1101231右下葉0.8瓦， 中上薬0.8瓦， I~· 山 i_,_' l王子滑。 I~· I＿，＿ υ 
lo~l I 1雨肺共＝病鑓ナク水＝浮プ。1~0 ｜：〆。 I I~ 。 ！ノ J
一二叩 I ｜木下葉0.IJ瓦， I二rJ葉0.6：瓦，｜ ｜型i『／iド米粒判 ｜粟粒大Jr'I ； 
内
｜戸；一一GoI 61；暗赤色＂＂；；・テ共＂＂ 7.広1  ｜右下葉0.9瓦，上中葉0.9瓦，｜ズ。 ｜ノ1倒ヲ認ム4 f問アリ
日 I Ii炎紅色＝シテ水＝浮プ。 ！ 埋亙：I吹。 I i 
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附園説明
第 1園結校菌しコウチゲシ寸ヲ以子免疫セラレタリシ結核菌感染肺所見（海狽 Nr.~2) 
IF~ノ、一般二鮮紅色 7墨シ，左下茶＝小指頭大黄白色ノ大ナル結節乾菌作事重性 ヲ示ス。他ノ肺葉＝ノ、米
粒大ノ；数m1ノ灰白色ノ最Mi!i7 fi：~.ムノレ ノ Z 。








第 4園 BCG生鴻液免疫肺J感染後J組織所見 (if手狽 Nr.2D，左下主~＇ 雪作 4 荻）
（搬大， Zehs5 X A 8）。
健常ソ肺胞甚ダ少タ，多タノ、五＝ねlq；リ刊本巴球乃至上皮様細胞ヲ以ツテ充サル。
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